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Rezumat

Dermatita herpetiforma (DH) este o boald buloasd cronicd, recidivantd intens pruriginoasd a pielii, caracte-
rizatd prin depozite granulare de imunoglobuline IgA in virful papilelor dermice. Aceastd boald este asociatd cu o
enteropatie glutenicd, identicd bolii celiace (BC), dar mai putin severd declt aceasta. Pe baza mai multor argumente,
DH este actual consideratd BC a pielii. Marea majoritate a pacientilor cu DH au fost gdsiti ca avind leziuni ale
intestinului subtire indistincte de cele din boala celiacd. In plus, pacientii cu DH §i BC au aciasi asociere HLA-DQ, o
rata crescuta a celulelor Tgd in mucoasa intestinului subtire si anticorpi circulanti antigliadinici, antireti-culinici,
antiendomisium, precum gi antitransglutaminazd. Recent s-a demonstrat cd in DH, precipitatele imune contin
transglutaminazd epidermicad in regiunea papilara a pielii normale, o enzima neidentificatd mai inainte. S-a constatat
ca IgA serica in DH se leaga de transglutaminaza epidermicd. Aceste constatari se pot corela cu faptul ca DH este
asociatd cu enteropatia glutenicd, BC boald caracterizatd prin autoanticorpi de tip IgA fatd de o enzimd strins
inrudita, transglutaminaza tisularda. Cele doud transgluta-minaze sunt foarte omoloage §i prin urmare, reactivitatea
incrucisatda a celor doi anticorpi poate explica de ce pacientii cu enteropatie glutenicd, cu sau fara boald cutanatd, in
general au in ser autoanticorpi fatd de ambele enzime. In plus, ambele boli impun pacientilor adoptarea unei diete
lipsite de gluten de-a lungul intregii viefi.

Concluzie. Datele actuale sugereazd ca DH este o manifestare cutanatd a BC §i ca mecanisme similare pot fi

responsabile de leziunile intestinale si cutanate.

Cuvinte cheie: dermatita herpetiformd, boala celiacad.



